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CAPÍTULO I 
INTRODUÇÃO 
INTRODUÇÃO 
Nos estudos levados a efeito sobre as estrutu 
ras que formam os dentes, os pesquisadores defrontam-se com um 
problema básico, decorrente do fato de essas estruturas serem 
constituíd.as tanto por substâncias inorgânicas, duras e de na 
tureza mineral, como por substâncias orgânicas, que formam a 
estrutura da polpa dental. E óbvio que estes componentes se 
comportam diferentemente, quando colocados sob a ação de age!!. 
tes desmineralizadores. 
O procedimento normal, quando se objetiva a in 
vestigação das substâncias inorgânicas, é praticar-se a incin~ 
raçao do dente ou o seu desgaste mecânico, ao passo que, qua!!_ 
do se deseja estudar as substâncias orgânicas e suas relações 
com as estruturas duras, promove-se a eliminação previa das 
substâficias mineralizada:s, a fim de facilitar a microtomia do 
material, para posterior exame~ 
Uma grande preocupação dos pesquisadores, em r~ 
lação aos tecidos mineralizados, é, sem dúvida, a problemática 
que advém da sua desmineralização. f! uma preocupação antiga e 
que persiste até os nossos dias, tornando-se ainda mais impo~ 
tante com o advento da histoquímica e da microscopia eletrôni 
c a. 
Nas últimas décadas, os pesquisadores, estudan 
do os tecidos rnineralizados, sentiram a necessidade de ap~of~ 
dar as suas observações no que tange ã ação dos agentes desmi 
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neralizantes sobre esses tecidos, visto que tal açao produzia 
frequentemente alterações estrutu1·ais do tecido, prejudicando 
desta forma os resultados. 
Assim, tornou-se cada vez mais evidente a impo! 
tância da escolha da solução desrnineralizadora, em função do 
tecido a ser desmineralizado e também do que se pretende estu 
dar. Evidentemente, o fator relacionado ao tempo de atuação de E_. 
ses agentes desmineralizantes 6 outra questão de grande rele-
vância. 
Numerosos métodos tem sido introduzidos para se 
obter a desmineralização dos tecidos duros, objetivando estu-
dos histolÓgicos e histoquímicos. Entretanto, verifica-se que 
pouquíssimos pesquisadores referem-se ao emprego da radiogr~ 
fia para propiciar uma avaliaç.ão da açao do desmineralizador so 
bre a estrutura focalizada, no caso de estudos sobre ossos. 
Quanto às pesquisas sobre tecidos dentários, conseguimos enco~ 
trar poucos relatos sobre processos de desmineralização contrQ 
lados radiograficamente, sendo que nenhum deles trabalhou com 
dentes isolados (Íntegros), nem com aparelhage~ que permitisse 
a obtenção de dados num6ricos avaliadores da marcha do preces 
so. 
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CAPÍTU~O li 
REVISÃO DA LITERATURA 
REVISÃO DA LITERATURA 
Revisando a bibliografia disponível, relativa 
ao assunto proposto, constatou-se que, já nas décadas de vinte 
e trinta, autores como BUNTING & PALMERLEE 5 , DOBBS', BENEDICT 
& KANTHAK 2 , FORBES 8 , KARSHAN & ROSEBURY 10 , viram a necessidade 
de estudar mais detidamente o comportamento das estruturas m1 
neralizadas, frente ã ação dos agentes desmineralizadores, pois 
estes podem provocar o comprometimento do tecido estudado. 
Em 1932, BENEDICT & KANTHAK 2 desenvolvenm um 
estudo da influência do pH na dissolução do esmalte dental hu 
mano, onde mostraram que a relação entre cálcio _e fosfato, pr~ 
sentes no esmalte dentário, não corresponde exatamente ao fos 
fato de cálcio, mas sugerem a existência de um sal mais comple 
xo e, também, que o esmalte seria dissolvido na saliva se nao 
f . d 1 . c ++ p• osse a ~çao protetora exerc1 a pe os 1ons a e . 
Ein 1937, WILU.L>\N 1 9 pesquisou a aç.ão do ácido ní 
trico a 5% em mandíbulas humanas de recém-nascidos, passando 
por várias idades, até adultos, mandíbulas de animais e dentes 
humanos isolados. O autor utilizou uma cuba com volume ao re-
dor de cinco litros e colocou todo o material a ser desminera 
lizado junto, mas não citou a quantidade de cada Ítem. Com os 
dentes, também não descreveu que grupo dental u·tilizou e mos-
trou que a desmineralização completa dos mesmos ocorre entre 
sete e nove dias. Afirmou, também, que o volume do espécime a 
ser desmíneralizado tem relação com o tempo de duração da des 
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míneralização·, como também pode se prolongar, se a solução es 
tiver saturada. 
Em 1940, VOLKER la fez um estudo da solubilidade 
dos diferentes tipos de esmalte humano e concluiu que o esmal-
te do dente decíduo é mais solúvel que o do dente permanente e, 
por sua vez, esses não mostraram diferenças consideriveis em 
relação ao esmalte de dentes jovens, embora dados experimentais 
sugerissem alguma diminuição dessa solubilidade com o avançar 
da idade. Também afirmou que o esmalte de dentes nao irrompi 
das apresentou uma solubilidade aos ácidos semelhante aos dos 
dentes já irrompidos. 
Em 1945, MORSE 13- pesquisou a desmineralização .em 
dentes humanos e mandíbulas de animais, com ácido fórmico cl-
trato s6dico, até que o teste quíntico para a presença de mine 
ralizaçã-o se mostrasse negativo. O autor concluiu que o tempo 
requerido para desrnineralizar os tecidos variou com o tamanho 
e volume dos mesmos, concordando com WILL~~N19 . 
Em 1953, NIKIFORUK & SREEBNY 14 chamaram a aten 
çao para os métodos propostos para desmineralizar tecidos duros, 
com o objetivo de se fazerem estudos histológicos e histoquími_ 
c. os. Estudaram- o uso do EDTA - etileno diamino tetracetato dis 
sódico- como um método de desmineralização de tecidos duros, 
que, ao contrário do que era habitual, faz-se com Índices de pH 
elevados, portanto, sem necessidade de sujeitar as amostras do 
tecido a um pH ácido. Quanto à rapidez, indicaram que o EDTA a-
tua bem mais lentamente, apenas com um sétimo da velocidade ob 
tida com o uso das soluções ácidas (ácido nítrico a 5%, ácido 
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fórmico citrato sádico e citrato de magnésio), nas pequenas a 
mostras de tecida, no caso mandíbulas de rato. Contudo, salie~ 
taram que essa velocidade pode ser bastante aumentada com em-
prego de elevadas temperaturas e que, de qualquer modo, tal a 
tuação é sete vezes mais râpida do que a conseguida pela açao 
da solução de citrato de magnésio, que tem pH neutro. Para a-
companhar 'a taxa de desmineralização, os autores utilizaram ra 
diografias, tomadas em diferentes intervalos de tempos. A au 
sência de radiopacidade foi utilizada como evidência da compl~ 
ta desmineralízação e, segundo os mesmos, mostrou-se satisfató 
ria. 
Em 1966, FERRAZ CORREA & MERZEL 7 comnararam a a 
. -
çao de virios desmineralizadores e fixadores sobre os tecidos 
desmineralizados de incisivos de ratos albinos. Para tanto, u-
saram nove tipos de desmineralizadores (ácido nítrico a 5%, -a 
cido tricloroac~tico a 5\, icido fÓrmico a 33\, fluidos de Jen 
kin's, G~eep's, Hilleman e Lee's, Freiman, e tampão ácido -n-
trico pH 4,5). Cada uma dessas soluções foi usada nas segui~ 
tes temperaturas: 4°C, ambiente (25°C) e 37°C. Os dentes foram 
examinados duas vezes por dia e considerou-se atingido o final 
do processo quando se tornavam completamente amolecidos. 
Um ano após, em 1967, BRA!N~ estudou um método 
para rápida desmineralização do esmalte dental e estruturas a~ 
saciadas, com a finalidade de utilização em microscopia. O au-
tor concluiu que a desmineralização pode ser obtida em um tem 
po reduzido, utilizando-se ácido fÓrmico e solução de fosfato 
de cálcio; contudo, os "cortes" não deveriam ultrapassar 3 mm 
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de espessura, para que a desmineralização ocorresse em um tem 
po inferior a 21 dias. 
Ainda em 1967, SHIBATA 1 ' fez um estudo para av~ 
líar a açao de dois desmineralizadores (ácido fÓrmico citrato 
sódico e etileno diamino tetracetato dissôdico - EDTA) , usando 
mandíbulas de ratos. A aplicação de testes subjetivos, tais c~ 
mo, corte com lâmina de barbear, perfuração com instrumento po!:!_ 
tiagudo, ou encurvamento manual da mandíbula, mostrou que os 
espécimes de 17 e 21 dias comportaram-se de maneira semelhante 
entre si; contudo, os testes radiogrificos mostraram diferen-
ç.as de radiopacidade entre os dois grupos, tendo o teste quími_ 
co demonstrado que as mandíbulas com 17 dias de tratamento in 
clicavam desmineralização completa. 
BERGMAN & LINDEN', em 1970, fizeram estudos, por 
meio de microrradiografias, das condiç.ões de desmineralizações 
do esmalte dental humano "in vitro". O método microrradiogrâfi_ 
co baseou-se na exposição de finas fatias de dentes desgasta-
dos a radiações de baixo potencial, com comprimento de ondas 
grandes, as chamadas radiações X moles. Serve para estudares-
malte, dentina, cernento e djferentes aparências de lesões que 
afetam os tecidos dentais, pois permitem a observação das -a-
reas desrnineralizadas com bastante precisão e detalhes, como 1n 
dica FREITAS 9 • Os autores colocaram fatias de dentes desgasta 
dos em contato com uma solução desrnineralizadora de acetato t~ 
panado O,lM pH 4,5, e a dentina em contato com soluções de fo~ 
fato de cálcio e fluoreto de potássio, com pH 7,0. Concluíram, 
' 
então, entre outras coisas, que a taxa de desmineralização di 
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mínuia com a aplicação de "soluções internas 11 • 
Ainda em 1970, WINKLER e colaboradores 20 fize-
ram um estudo, onde demonstraram o sucesso do método radiogri!. 
fico no controle da desmineralização de estruturas mineraliza 
das. Salientaram os autores que a escolha da solução desminer~ 
lizadora ~epende do ·tecido a ser desmineralizado e do que se 
pretende estudar, pois as ações desses agentes são distintas, 
uns preservam os tecidos para detalhes histológicos, outros 
preservam a atividade enzimática e outros, ainda, mantêm bons 
detalhes mor folÕgicos. Nesta pesquisa, WINKLER e colaboradores 20 
utilizaram a metade de uma mandíbula completa, que, após ser 
radiografada, foi mergulhada em ácido clorídrico a 5%, sob ag~ 
tação contínua. Posteriormente, esse material foi sendo radío 
grafado após 8, 10. 12 ~ 13 e 14 dias da imersão. sendo que no 
décimo quarto dia, a imagem radiográfica, examinada vísualrnen 
te, sugeriu urna ~esmíneralizaçio completa. De posse desses re 
sultados, os autores promoveram a lavagem, desidratação, incl~ 
são da peça em parafina e cortes histolÓgicos, cujo resultado 
mostrou areas com tão pouca rnineralização que não chegava a da 
nificar a navalha do micrótomo. 
Em 1971, ÁLVARES', trabalhando com amostras de 
fêmures de ratos albinos em pesquisa histoquímica, tentou esta 
belecer, dentre uma série de agentes desmineralizadores, cornu 
mente utilizados em laboratório de histologia e histopatologia, 
aquele que fornecesse os melhores resultados quanto ao tempo 
de ação, integridade das estruturas não mineralizadas e,, sobre 
tudo, melhor preservação dos espécimes. O autor acompanhou a 
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açao desses agentes com o uso de radiografias, obtidas diaria 
mente, e analisou o resultado das imagens, com o emprego de c~ 
loração feí ta com tricômico de Mallory e hematoxilina e eosina. 
Com base nos resultados, o autor concluiu que: 
1. O melhor desmineralizador encontrado foi e 
tileno diamino tetracetato dissódico - EDTA, pois apresentou a 
melhor preservaçao estrutural e o melhor quadro de reações his 
- . toqu1m1cas. 
2. Como segUnda alternativa e. sobretudo, para 
trabalhos de rotina em histologia e histopatologia, estava in 
dicado o ácido fórmico. 
3. Nos casos em que se deseja uma desmincraliz~ 
çao muito rápida, nao sendo necessária uma preservação estrut~ 
rale nem posterior aplicação de métodos histoquímicos, estaria 
indicado o uso do ácido nítrico. 
Em 1975, VALDRIGHI & PUPO" fizeram um estudo do 
uso do ácido etileno diamino tetracetato dissódico - EDTA - na 
dcsmineralização de dentes humanos. Os autores trabalharam com 
quatro soluções, sendo duas comerciais para uso endcxlôntico: uma 
a 10%, pH 9, O e outra a 10%, pH 9, 7; uma terceira solução, prepa 
rada a 10%, pH 7,0; e, finalmente, a quarta solução, preparada 
a 20%, com pH 7,0. Neste estudo, foram usados dentes humanos, 
extraídos de pacientes na faixa etária entre 25 e 30 anos. Ca 
da dente foi seccionado em 4 fatias de 1,5 mm de espessura. Em 
seguida, cada fatia de cada dente foi colocada em um frasco con 
tendo uma das soluções acima referidas, sendo tal solução rena 
vada diariamente, para prevenir uma eventual saturação. A efi 
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ciência das soluções desmineralizadoras foi testada através da 
visualização das imagens radiográficas, tomadas após 6, 11,24, 
72, 144 e 288 horas após a imersão das peças. Os resultados mo E_ 
traram diferenças marcantes no poder desmineralizante das dife 
rentes soluções testadas. A soluçio a 20%, pH 7,0, foi a que 
se revelou mais eficiente, seguida da solução a 10%, pH 7,0. A 
solução comercial a 10%, pH 9,7, foi a menos eficiente. Com is 
so, concluíram os autorés que a concentração e o pH influíram 
na taxa de desmineralização dos quelantes • 
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CAPÍTULO !li 
PROPOSIÇAO 
PROPOSICAO 
' 
Considerando-se a conveniência de um método sim 
ples para avaliação do grau de desmineralização do tecido duro 
do dente 1 propoe-se: 
1. A avaliação da eficiência do e.mprego da ra 
diografia, no controle do grau de desmineralização do tecido 
duro do dente, através de comparação de leituras das imagens 
radiogrâficas, pelo emprego do fotodensitômetro. 
2. A avaliação das diferentes intensidades de a 
çao de algumas substâncias desmineralizantes, mais utilizadas 
em laboratório, sobre os tecidos inorgânicos dos diferentes 
grupos de dentes humanos. 
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CAPÍTULO IV 
-MATERIAIS E METODOS 
-MATERIAIS E METODOS 
Neste experimento, foram usados 45 dentes recém-
extraídos nas clínicas dentárias da Faculdade de Odontologia 
de Piracicaba da Universidade Estadual de Campinas, sendo pr~ 
venientes de pacientes na faixa etária de 25 a 30· anos. Foram 
selecionados com a finalidade de obtermos espécimes onde tanto 
a coroa como a raiz estivessem Íntegras. Esse material foi di 
vidido em nove grupos de cinco dentes diferentes cada, da se-
guinte maneira: incisivos centrais superiores (ICS), incisivos 
laterais superiores (ILS), caninos superiores (CS), pré-mal~ 
res superiores (P:!v1S), molares superiores (MS), incisivos infe 
riores (II), caninos inferiores (C1), pré-molares 
(PMI), molares inferiores (Ml). 
inferiores 
Imediatamente após as extrações, os dentes fo 
ram colocados em frascos individuais, padronizados, com capaci, 
dade de 25m!, contendo urna solução fixadora de formal salino 
a lú_%, por 48 horas. Após esse tempo, as soluções fixadoras fs: 
ram trocadas por igual volume de soro fisiológico, onde os den 
tes permaneceram até 60 dias, quando se iniciou a fase segui~ 
te. Durante esse tempo, os dentes foram raspados com instrumen 
tos de periodontia para a eliminação de cálculos salivares, fi. 
bras periodontais e pequenos fragmentos de osso alveolar even 
tualmente aderidos aos mesmos. A seguir, foi praticada a profi. 
laxia final, empregando-se motor de baixa rotação com taça de 
borracha e paSta profilâtica*, com a finalidade de remover ou-
* 1 '0dhocom - Herpe Produtos Dentários, Rio de Janeiro . 
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tras substâncias, eventualmente mais fortemente aderidas aos 
dentes, que pudessem dificultar a ação das soluções desminera 
lizantes. 
Com os dentes assim preparados, foram efetuadas 
medidas nas regiões da raiz e da coroa. Na região da coroa, me 
diram-se a altura da mesma e as larguras da região do terço me 
diano ou equatorial, e região cervical. Na região da raiz, me 
diram-se a distância da região cervical do ápice e a largura 
do terço médio, utilizando'"se para isso um paquímetro. A fina 
lidade da tomada dessas medidas foi conseguirem-se elementos 
dentais com formas e dimensões sensivelmente iguais, em seus 
respectivos grupos, tolerando-se variações até cerca de 1 mm 
nas dimensões homólogas. 
Em seguida, foram tiradas radiografias de cada 
um dos dentes, para obtenção de uma imagem radiográfica ini-
cial. Essas radiografias foram obtidas, utilizando-se um apar~ 
lho GE 1000, onde foi adaptado um colimador metálico especial, 
idealizado pela disciplina de Radiologia da Faculdade de Odon 
tologia de Piracicaba-UNICAt\1P, com 20 mm.de diâmetro e de 110 
mm de compTimento (fotos n9 1 e 2), operando com 10 mA, 65 kVp, 
com tempo de exposição de 2 impulsos (0,03 seg.). Para a obten 
çao de radiografias com os dentes sempre na mesma posição, uti_ 
lizou-se uma placa de cera rosa de 1 mm de espessura, na qual 
o dente íntegro era comprimido, deixando o seu formato. Para 
cada dente foi feita esta operação, de modo que ao final ti-
nha-se 45 placas. Também nessas placas foram fixadas pequenas 
esferas de chumbo. de 1 mm de diâmetro (fotos n 9 3, 4 e 5), com 
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a finalidade de demarcar, com sua imagem, a região medida, e 
dar uma orientaçio segura durante a leitura do fotodensitBme 
tro, visto que, durante o processo de desmineralização, ocorre 
perda da morfologia normal. As esferas foram colocadas na altu 
ra da borda oclusal e incisal (Rl), terço mediano da coroa (R 2 ), 
colo cervical da coroa (R3) e terço médio da raiz (R4). 
Para o presente trabalho, foram empregados. c in 
co tipos diferentes de agentes desmineralizadores, com as se 
. ~ . ~ . . gu1ntes caracterlstlcas qu1m1cas: 
(I) licido Tric1oroacêtico a 5~ (LANGERON, 1949): 
Ácido Tricloroacético ....... ~ .................... . 50 m1 
Água Destilada •.••.•.••••.•• ~ •.•..•••.•••.•••..•.• 950 ml 
(2) Jícido Fórmico a 33% (LANGERON, 1949): 
Ácido FÓrmico ..................................... 330 ml 
Água Destilada .............. ~ ......•..•.....•..... 670 ml 
(3) . Tampão Ci trato (Mc~IANUS & MOWRY, 1960) : 
Ácído Cítrico ............... ~ ................•.... 14,7 g 
NaOH O ,2N •••••••••••••••••••••••••.••••••••••••••• 700 ml 
HCL O ,lN •••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••• 300 ml 
Sulfato de Zinco H ••••••••••••.•.•..•.• , .•. , • . • • . 2 m1 
ClorofÓrmio . . . . . . • . • • . . . . . . • • . . . . . • . . . . . . . • . . • . . . . 1 rnl 
(4) EDTA (etileno diamino tetracetato dissódico) IFREHIANI (P~ 
ARSE, 1960): 
Solução de EDTA a 5%, tamponado a pH 7,0 com hidróxido de 
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sódio a 40%. 
(5) Ácido Nítrico a St (LANGERON, 1949): 
Ácido Nítrico concentrado ......... _ .....•.... ,...... 50 ml 
Água Destilada ........•....••..................... 950 ml 
Como havia cinco grupos de dentes, cada grupo 
contendo um exemplar de cada tipo (ICS, ILS, CS, PMS, MS, I I, 
CI, PMI, !IH), tratou-se cada um desses grupos com um dos cin-
co agentes desmineralizadores, o que possibilitou comparar a 
açio destes desmineralizadores sobre cada tipo de dente. 
Como os dentes já estavam em frascos individuais, 
imersos em soro fisio16gico, procedeu-se simplesmente i troca 
deste líquido pela solução desmineralizante determinada para 
cada grupo. 
Com os grupos de dentes imersos nas respectivas 
soluções, passou-se ao controle da desmineralização, por meio 
de imagens radiográficas. em tempos sucessivos a cada 24 horas. 
A cada 48 horas, os desmineralizadores eram substituídos por i 
dêntica solução nova, evitando dessa maneira a sua saturação. 
Uma vez completadas as desmineralizações. as s~ 
luções foram entao removidas_.dos frascos e os dentes lavados em 
igua destilada, bloqueando assim a eventual continuação do 
processo. 
O grau de desmineralização dos dentes e, conse 
quentemente, o poder de ação dos desmineralizantes, foram ava 
liados através das imagens radiogrâficas. Para e vi ta r eventuais 
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var1açoes durante a fase de processamento, optou-se por um pr~ 
cessarnento de todas as radiografias, tiradas durante a desmine 
ralizaç.ão. em uma única operação. 
O revelador utilizado foi da marca Kodak, prep~ 
rado conforme as suas especificações. A temperatura do banho 
foi padronizada para 20°C. O processamento seguiu a met.ç;dologia 
convencional: revelação durante 2 minutos, lavagem intermediá 
ria com movimentos contínuos por 30 segundos, fixação por 20 
minutos, lavagem final por 30 minutos em água corrente, e, 'fi-
nalmente, a secagem em se cadeira de uso habitual em laboratório 
radiológico. Durante o processamento, os tempos foram medidos 
com um cronômetro de precisão, marca Mentor. 
Finalmente, procedeu-se ã lei tu r a das imagens r a 
diográficas e, consequentemcnte, determinação do grau de desmi 
neraliza~ão. Para esta operação, realizou-se previamente a ca 
li~ração do aparelho, utilizando-se um filme radiográfico do 
mesmo lote que os demais usados nesta pesquisa, porém não o ex 
pondo à radiação. Tal filme de controle foi posteriormente pr~ 
cessado em conjunto com todos os outros empregados durante a 
pesquisa, e assim pode servir de padrão. O aparelho utilizado 
para a determinação do grau de desmineralização foi um Fotomi-
croscópio II "CARLS ZEISS 11 (Oberkochen), acoplado a um fotôme 
tro 01 e a um fotomultiplicador digital RCA 1 Pa 8 "CARLS ZEISS" . 
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CAPÍTULO v 
RESULTADOS 
RESULTADOS 
Os resultados do presente trabalho constam dos 
gráficos indicativos da velocidade de desmineralização dos gr~ 
pos dentais, numerados de 1 a 9 . 
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CAPÍTULO VI 
DISCUSSAO 
DISCUSSÃO 
Conforme se depreende da análise dos resultados 
da nossa pesquisa, foi confirmado, através do controle radio-
grâficot que o tempo de desmineralização do dente, para um mes 
mo agente 'desmineralizador, é função do volume do espécime, co 
mo era previsível. Isto se evidencia pelo exame das tabelas ou 
gráficos. Tal verificação está de acordo com os dados obtidos 
por MORSE 1 i e, de certa forma, com os de WILLMAN19 , embora es 
te Último não tenha sido explÍcito a este respeito. Na presen 
te pesquisa, os resultados obtidos com os cinco agentes empr~ 
gados apresentam uma evidente concordância neste particular, 
crescendo o t-empo de desrnineralj zaç.ão a p.::ntir dos incisivos -
tempo mínimo - <'l.té o máximo, encontrado para os molares~ Os po~ 
cos resultados, que indicam uma exceçao a essa regra, podem ser 
explicados pelo fato de que os derrtes com que se trabalhou, f.e_ 
raro obtidos ele diferentes indivíduos, apresentando diferentes 
graus de mineralização, mas, a tendência geral observada con-
firma inequivocaclamente o previsto. Esses resultados estio tam 
bém de acordo com os obtidos por WINKLER20 • Realmente, este au 
tor, ao desmineralizar uma hemi-mandíbula humana, por meio do 
ácido hidroclorídrico a 5%, relata que aos 8 dias a imagem ra 
diogrifica mostrava completa desmineralizaçio dos dentes ante 
riores e das coroas dos prg-molares, sendo que os molares apr~ 
sentavam uma porçao da dentina jâ atingida. Ao décimo segundo 
dia, as raízes dos segundos prg-molares e dos molares ainda não 
tinham :::ia.v afetadas pela solução desmineralizantc. No décimo 
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terceiro dia, pequenas porçoes dessas raízes ainda resistiam, 
completando-se a desmineralizaçio do terceiro molar após o d~ 
cimo quarto dia. Esta ordem de desmineralização, como se viu, 
está de acordo com a que foi observada no presente trabalho, 
embora, na experiência de WINKLER20 , as condicões básicas 
sem bem diferentes no que se refere ao agente, ã agitação e 
própria situação dos dentes implantados na mandíbula. 
f os 
-a 
À primeira vista, pode-se estranhar que BRAIN 4 , 
utilizando fatias de dentes de 3 mm de espessura, tenha encon 
traJo um tempo de desmineralização de 21 dias para seus espéci_ 
mes, usando também ácido fórmico. Contudo, é evidente que aqui 
o problema já reside em outro fator, que é a concentração do á 
ciclo fórmico por ele usada. Cumpre notar, a este respeito, que 
com a adição de ácido fórmico concentrado, o autor relata que 
o tempo de desmineralização diminuiu para 12 dias. Isto vem con 
firmar, mais uma vez, a observação de VALDRIGHI & PUP0 11 , que 
salientaram a importância da concentração na velocidade de des 
mincralização de fatias de dentes humanos, quando usaram, como 
agente desmineralizador, diferentes soluções de EDTA - etileno 
diamino tetracctato dissódico- com pH variando de 7,0 a 9,7 e 
concentrações de 10 e 20\. 
No presente t~abalho, procurou-se jogar com as 
variáveis 11 tipos de dentes" e "tipos de desmineralizador". atu 
ando em temperatura ambiente, em torno de 25°C. Nisto, nossa 
pesquisa difere da realizada por FERRAZ CORREA & MERZEL 7 , que 
(4 oc' fizeram intervir, no experimento, o fator temperatura 
2S°C e 37°C), mas fixaram um sÓ tipo de, dente, incisivo de ra 
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tos albinos adultos, usando vários tipos de desrnineralizaclores, 
com diferentes fixadores. Ao se compararem os resultados obti 
dos naquele trabalho, com os da presente pesquisa, nos Ítens 
em que os autores usaram ácido tricloroacético, ácido fórmico, 
tampão citrato, EDTA, ácido nítrico e fixador formal salino, 
verifica-se uma ponderável concordância na ordem da velocidadE.~ 
de atuação desses agentes, em relação aos resultados da nossa 
pesquisa, obtidos radiograficamente. 
Em nosso experimento, para evitar o risco deu-
ma eventual saturação das soluções desmineralizadoras vir a 
causar variação na velocidade de desmineralização, decidiu-.se 
padronizaT a troca dessa solução a cada 48 horas, visando, as 
sim, diminuir o possível efeito apontado por WILLMAN 19 . Dos au 
tores consultados, o ~nico que empregou agitação contínua foi 
WINKLER2 {);, na desmineralização total de uma hemi-mandíbula hu 
mana, enquanto os outros autores consultados sequer se refeTem 
a este fator. 
O método adotado neste trabalho, de controle ra 
diogTifico da desrnineralização de dentes humanos, submetidos a 
diversos agentes, mostrou-se, a nosso ver, de ponderável efi 
ciência, permitindo uma avaliação objetiva do desenvolvimento do 
processo de desmineralização.,. graças ao emprego do fotodensit.§. 
metro, que possibilitou a determinação dos graus de transmitâ~ 
cia, expressos numericamente, num aprimoramento ponderável, a 
nosso ver, em relação ao processo de simples avaliação visual. 
Com auxílio dos dados obtidos com tal quantif.i 
caçao, pôde-se traçar, para cada tipo de dente e para cada ti 
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po de desmineralizador, gráficos que indicavam aquela progre~ 
siva desrnineralização, até atingir um grau de transmitância que 
correspondia a uma virtual ausência de·regiões desminera.liza-
das. 
Obteve-se, assim, um total de nove gráficos, um 
para cada tipo de dente empregado e apresentando cinco curvas 
diferentes cada gráfico, conforme o agente desmineralizador eg: 
pregado, utilizando-se no total, dados obtidos com mais de seis 
centas radiografias. A observação dessas curvas permitiu-nos d~ 
duzir a validade desse método, pela inequívoca 
das tendências demonstradas nos gráficos. 
conver.gência 
Tratando-se de material bio16gico, isto e, den 
tes provenientes de diversos indivíduos, além das eventuais va 
riações no posicionamento dos esp~cimes. no momento de cada ex 
posição radiogr5fica, da quilovoltagem pico e da fortuita con 
centração de grãos de prata no ponto de incidência do feixe de 
luz, pode-se justificar as pequenas variaçõ~s encontradas en-
tre os pontos de cada curva. Contudo, a tendência decrescente 
que se observa em todas as curvas, no seu direcionamento geral, 
é inequívoca 1 como dissemos 1 em todas as 45 curvas, confirman 
do a eficiência do método adotado. 
Tal 11 visualização 11 da marcha do processo, ense 
jada pela sequência de pontos das curvas, poderá facilitar es 
tudos mais detalhados sohre as diferentes fases de desminerali 
zaçao, em possíveis pesquisas futuras. 
Nos outros trabalhos sobre desmineralização, cons 
tantes da nossa pesquisa bibliográfica, não foi encontrada men 
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ção a tais gr.âficos, que no processo aqui adotado tornaram-se 
possíveis, como vimos, graç.as aos dados numéricos fornecidos 
pelo fotodensit&metro. 
Finalmente, deve ser focalizado um aspecto es-
sencial do presente trabalho, que foi o de investigar se os ín 
dices obtidos na transmitância das imagens radiográficas, for 
necidas pelo fotodensit&metro, apresentam resultados que podem 
ser correlacionados com as fases inicial e final de desminera-
lizaçio dos dentes, nas condiç6es em que foi feito este traba 
lho. 
Evidentemente, deve-se esperar uma certa faixa 
de variação. uma vez que estamos lidando com material biológi:_ 
co e o processo está sujeito a uma série de fatores não pas-
síveis de controle, como já se apontou anteriormente. Os dados 
iniciais, obtidos no fotodensit6metro com os dentes ainda ínte 
gros, mostram uma esperada variação de Índices de acordo com o 
tipo de dentes. 
Antes da atuaçio dos agentes desmineralizado-
res, as leituras dos dentes incisivos mostraram uma tendência 
de se situarem entre 70 e 80% de transmitância, apresentando, 
porém, alguns incisivos laterais superiores (3 casos} índices 
maiores, bem acima de 80%~ o que aconteceu apenas em um dos e~ 
pécimes dos incisivos centrais superiores e também em um dos 
incisivos inferiores. Os caninos, como era esperado, apresent~ 
ram índices de transmitância mais elevados, situando-se no g~ 
ral entre 80 e 90% de transmitância, com um caso superior a 90% 
(médiA de 36,8}, ao passo que os caninos inferiores apresent~ 
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ram uma tendência para resultados um pouco menores, com um es 
pécime correspondcndo mesmo a 76,2 (média 82,20). 
Resultados iniciais anilogos foram obtidos nos 
pré-molares, com os superiores apresentando média de 87,7% e 
os inferiores com média de 84,2%, sendo que um pré-molar sup~ 
ríor ultrapassou a faixa de 90~ de transmitância, atingindo 
91,1%. 
Como seria de se esperar, os molares Integras a 
presentaram os maiores Índices, com os superiores tendendo a 
ultrapassar a faixa de 90% de transmitância (média de 91,8%), e 
os inferiores ficando, em geral, entre 80 e 90%, com média de 
87 ,1. 
O exame dos gráficos mostra bem, como já se 
lientou, a tendência da queda dos valores de transmitância, 
sa 
. 
a 
medida que avançava o processo de desmineralização, em todos 
os tipos de dentes e também de desmineralizadorcs, com as pe-
quenas oscilaç5es que se podiam esperar. Previsfveis foram tam 
bém as variações dos tempos decorridos no processo, entre os 
diferentes tipos de dentes, o que se torna bem evidente na sim 
ples inspeção dos gráficos. 
Neste trabalho, procurou-se determinar o final 
do processo de desmineralização, usando di versos métodos, tan 
to subjetivos como objetivos, já bem conhecidos, e visando (te!!_ 
tando) correlacioni-los com os indices obtidos com o fotodensi 
tômetro. 
Naturalmente, estes testes nao eram aplicados 
em todas as fases do processo de desmineralização, mas apenas 
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quando as radiografias, que eram tiradas ao longo do experime~ 
to- sempre sensibilizando duas películas, uma das quais era i 
mediatarnente processada - sugeriam que os espécimes já estavam 
praticamente desmineralizados. 
Nessa ocasião, eram ai então promovidos testes 
de perfuração dos espécimes, com instrumento pontiagudo, corte 
com lâmina de barbear, teste de coloração específica para câl 
cio e corte do material no micrótomo, o que nos dava certeza 
de que o processo podia ser considerado como terminado. 
Os índices de transmitâ.ncia, obtidos com .os in 
cisivos centrais superiores já desmineTalizados, oscilaram em 
torno da média de 40,2%, sendo que dois exemplares ultrapas-
saram o nível de 50%, o mesmo acontecendo com os incisivos la 
terais superiores, fornecendo a mesma média de transmitância 
de 41,2%. Também foram muito parecidos os resultados obtidos 
com os incisivos inferiores, com apenas um espécime ultrapa.:! 
sando o nível de 50% e a média ficando em 47,9%. 
Os tipos de dentes com maior volume e que exigi-_ 
ram maior tempo para desmineralização, deram como resultado Í~ 
dices qe transmitância em geral menores que aqueles de menores 
volumes. Assim é que os caninos superiores deram corno média 
44,6% de transmitância, e os inferiores 42,9%, enquanto que os 
pré-molares superiores tiveram como média 39,2% e os inferio-
res, 37,6%, tendo finalmente os molares a média de 41,2% para 
os superiores e 38,6% para os inferiores. 
Um fato interessante, por nos verificado, e que 
as radiografias obtidas com os dentes de maior volume deram 
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dice de transrnitincia final, em geral menor do que aqueles r e 
lativos a dentes de menor volume. Isto pode parecer paradoxal, 
ã primeira vista, mas poderá ser certamente explicado pelo fa 
to de que os dentes maiores exigiram tempo maior de atuação dos 
agentes desmineralizadores, a fim de que fosse atingida a pa~ 
te mais interna do esp6cime. Com isso, as partes perif~ricas 
do dente acabaram certamente sofrendo um grau de desmineraliza 
ção maior do que a ocorrida nos dentes de menores volumes. 
Acreditamos que os resultados obtidos tenham de 
monstrado a viabilidade do controle da desmineralização de de:!! 
tes por meio do índice da transmitância das imagens radiográfi 
cas, possibilitando, inclusive, um estudo da marcha dessa des 
mineralização por meio de curvas traçadas a partir dos dados 
numéricos· obtidos, o que poderá ser de ponderável utilidade em 
estudos futuros sobre o processo. 
Quanto ã relativa Variação dos resultados obti 
dos, expl.iciveis, aliis, pela variaçio natural do material bio 
lÓgico objetivado, acreditamos, também, que possa ser diminuí 
da, caso sejam empregados, em futuros experimentos, espécimes 
mais padronizados, até mesmo com utilização de fatias de den-
tes com espessuras previamente determinadas. 
Evidentemente,' um aspecto essencial deste traba 
lho foi verificar a existência de correlação entre as várias 
faixas de índices de transm:i.tânc.ia obtidos, e os estágios ini 
cial e final do processo de desmineralização dos diferentes ti 
pos de dentes empregados na pesquisa . 
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CAPÍTULO VI I 
CONCLUSAO 
CONCLUSÃO 
1. A determinação do índice de transmit~ncia 
das imagens radiogrificas, por fotodensit6metro, mostrou ser 
um m~todo de aplicação simples e de resultados coerentes, 
para a avaliação do grau de desmineralização de dentes sub 
metidos i ação de agentes químicos, permitindo mesmo o tra-
çado de grificos indicativos da marcha do processo, em tra 
balhos de laborat6rio. 
2. Dos diferentes agentes desmíneralizadores 
empregados, o ácido fórmico, em concentração de 33%, comprs:_ 
vou seT. o agente de maior intensidade de ação, mostrando, 
os seus gráficos, o maior declínio. Em seguida, em ordem de 
crescente de velocidade de ação, ficaram o icido nitrico a 
5%, o ácido tricloroacético a 5%, o etileno diamino tetrace 
tato dissódico (EDTA) e, finalmente, o tampão ácido cítrico. 
3. n conveniente o emprego de fatias de den 
tes de pequena espessura, para obter-se menor dispersão dos 
indices de transmitincia no t~rmino do processo de desmine 
ralização. 
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CAPÍTULO VI I I 
RESUMO 
RESUMO 
O presente trabalho visou estudar a possibilids: 
de do emprego da fotodensitometria na avaliação radiográfica 
do grau de desmineralização de dentes humanos, praticada em la 
boratório para fins de pesquisa de estruturas dentais. 
Foram usados 45 dentes humanos, íntegros e re 
cém-extraídos, formando grupos com cinco dentes de cada um dos 
tipos seguintes: incisivos centrais superiores; incisivos late 
rais superiores; incisivos inferiores; caninos superiores; ca 
ninas inferiores; pr6-molares superiores; pr6-molares inferia 
res; molares superiores e molares inferiores. 
Depois de convenientemente limpos, os diferentes 
dentes de cada grupo foram submetidos ã ação de desmineraliza 
dores químicos, a saber: (1) icido tricloroac~tico; (2) icido 
fórmico; (3) tampão ácido cítrico; (4) EDTA e (5) ácido nítri 
co. sendo radiografados em uma sequência de tempos determina-
dos: a partir de 24 horas,até atingir o grau de desmineraliza 
ção considerado corno completo, em um prazo variável para cada 
tipo de dente e cada tipo de desmineralizador aplicado. 
As radiografias, assim obtidas, foram proces-
sadas de uma só vez, tendo seu grau de transmitância sido medi 
do por meio de fotodensitômetro. Estes dados numéricos permiti 
ram a elaboração de tabelas que avaliavam numericamente o grau 
de desmineralização de cada dente, em cada fase, e ulteriorme~ 
te ensejaram o delineamento de curvas indicativas da marcha do 
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processo de desgaste químico. 
Os resultados mostraram que o desmineralízante de 
açao mais ripída foi o icido f6rmico a 33%, apresentando sua 
curva o maior Índice de declínio médio. Seguiram, em ordem de 
crescente de velocidade, as curvas correspondentes ao ácido ní 
trico a 5% 1 ácido tricloroacético a 5%, EDTA e, finalmente, tom 
pão ácido cítrico. 
Ficou confirmado que a velocidade de desminera 
lização var1a, em geral, em relação inversa ao volume do dente 
considerado. Os resultados numéricos, relativos ao final- do 
processo de desmineralização, situaram-se, entretanto, em urna 
faixa não suficientemente estreita, o que foi atribuído ao fa 
to de terem sido usados dentes íntegros, sugerindo uma conti-
nuaç.ão da pesquisa empregando fatias de dentes, para ser obti 
do um Índice que indique melhor o final do processo de desmi-
neralização. 
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